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インプラント体の構造と強度に関する研究































































































































































































材　料 弾性係数（GPa） ボアツソン比 静摩擦係数 動摩擦係数
グレード4純チタン 116．0 0．32 0．78 0．42
緻密骨 12．0 0．15 一 一
仮封セメント 2．67 0．30 一 一
252 ll哩f：インプラント体の構造と強度に関するイUl：究
2　試作インプラント体の荷重試験
1）インプラント体の試作
　解析モデルと同・」’法のG4インプラント体の
試作をヨシオカ（駒ケ根）社に依頼し，各形態に
付きlo個を市販品と1司様に製作した．ヒ部構造は
大径G4の入手と加Ilが困難であったため，　SUS
303を用いてユキトモ精一1：（塩尻）に依頼し作製
した．
2）インプラント体の埋入
　顎骨には、ASTM　F－1839に準拠し，皮質骨と
同等の弾性係数（］6　GPa）を有する擬似骨（Saw．
bones　＃3401－06，　Pacific　Research，　Washington，
USA）を用いた．インプラント体の埋入は通法
に従い，｜［J：径2．2mmのガイドドリルおよび3．3
mmのパイロットドリルにてドリリングを行い
所定の深さまで埋人した．なお，埋人トルクは，
通常の皮質骨に埋入するトルクよりかなり強めで
あった．フィクスチャー埋入後、分割型では，ト
ルクメーター（THG　2－5N，今田，東京）を用
いて所定のトルク（25N・cm）にてネジ締めを
行った．擬似骨に固定後のインプラント体に仮着
セメント（ハイーボンド・テンポラリーセメン
ト，松風，京都）を用いて上部構造物を接着し，
常温ドにて30分以一ヒ硬化させた．
3）荷重試験
　イ苛重，試5灸は，　万能言式験‡幾　（5882，Instron，　Can－
ton，　USA）にて一ヒ部構造物に歯軸に対して45°方
向から0．6mm／分の速度で荷重を加え（図4）
行った．試験は各形態に付き3個を用いて行っ
た．また，降伏状態に達したか確認するために100
N，200N，300Nまで荷重を負荷した試験片も作
製した．
図4：荷‘n試験
4）荷重負荷後のインプラント体の組織観察
　荷重負荷後のインプラント体は，破断状態と応
力の加わり方を検討するため，荷重方向と平行な
軸面で2分割し，研磨機i（ECOMET　3，　Buehler，
Lake　Bluff，　USA）にて鏡而研磨した後，エッチ
ング液（ケミーポリッシュ，松風，京都）にてエッ
チングしレーザー顕微鏡（VANOX－T　AH　2，オ
リンパス，東京）にて組織観察を行った．
結 果
1　有限要素法による解析結果
1）一一体型
　一一体型においてVon　Mises応ノJが．疲労破壊
の基準となるG4の耐力を超えた時点の応力は
インプラントと骨が接合するネック部に集中し，
その時の荷重は725Nであった（図5－A，　B）．
なお，これ以後の図の変形量は，実際の変形と等
しい実変形にて表示している．要素に過度の変形
が生じ，解析不能となる直前におけるVon　Mises
図5：’体型インプラントの最入Von　Mises応ノ」が，耐力を超えた時点の応力分布と変形．
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図6：・体型インプラントにおいて解析不能となるll‘1：前の応力分イliと変形（A：Von　Mises応力．　B：り！・iこ応ノJ）．
図7：2分割型インフラントの最ノ＼　Voll　Mises応力が．　lbiW」を超えた時点のVon　Mises応力分布と変ll多（矢印は応力集ll1部）．
図8：2分割型インフラントにおいて解析不能ヒなるIll1：前のVOn　Mises応ノ」分布と変li’多．
応力は、　インプラント体ネック部の外周にMjLl・ノJを
超える部分が広く分布し（図6－A），第li：応
ノJ分布から　（図6－B），荷厄側ネック部の広い
領域が大きく変形されると〕”測された．この時の
荷爪は1，　L6・1　Nであった．
2）　2i」Jk　lil；1J戊凹
　2分割型においてVon　Mises応ノJが、　G　4の
耐力を超えた時点における応力は（図7－A、B｝
フィクスチャーヒ縁と，アッバトメントーネジ移
行部，ネジ最ヒ部（図7－B矢印）に集中してい
た．その時の荷1庭は，458Nと　・体型に比べ急激
に低ドした．解析不能直前においては、フィクス
チャーヒ縁と，アッバトメントーネジ移行部に人
きな変形が見られ〔図8－A，B）、塑性変形領域
はネジ中心に部にまで及んでいる．アッバトメン
トーネジ移行部に局所的に応ノ」が集中しているこ
とからこの部分を起点とする破折がP想された．
この時の荷厄は591Nであった．
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3）3分割型
　3分割型においてVon　Mises応力が．　G　4の
耐ノ」を超えた時点における応力は（図9－A，B）
フィクスチャーヒ縁と，ネック部に集中してい
た．その時の荷百は397Nであった．解析不能直
前においては，フィクスチャーのアバットメント
を受ける部分は，ほぼ全面的に降伏しており，ネ
ジのシャフト部も広範囲に塑性領域が広がってい
る　（図10－A，B）．さらにネジ最ヒ部には局所的
な応力集中（図10－B，矢印）が見られ，この部
分を起点とする破折が〕フ想された．この時の荷・E
は622Nであった．
4）4分割型
　・1分割四では，僅か］08N（約10Kgf）の荷1∫［
において、VOn　Mises応力が，　G　4の耐力を超え
（図lI－A、　B）、応力はカラー部に押し付けられ
るフィクスチャー一ヒ縁の局所的な領域に集中して
いた．解析不能ll’1：自1∫においては、フィクスチャー
図9　3分割型インフラントの最人Vol1　Mises応ノJか，1州ノ」を超えた時点のVon　Mises　l，己1力分布と変形．
図10：3分割型インプラントにおいて解析不能となる1【’］：前のVon　Mises応力分イ1iと変形〔矢印は応力∬こ中部）．
図11：1分割型インプラントの最」〈　Von　Mises　LiVJが、1（ii・1　Jjを超えた時，［t，11のVon　Mises応力分イllヒ変形．
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のカラー部と接する部分，カラー部のド端、ネジ
ヒ部にVon　Mises　LEVJが耐力を超える部分が1。1
所的に集中していた（図12－A｝．この時点の第
・i三応力はネジヒ部に集中しており（図12－
B），ネジヒ部を起点とする破折が〕フ想された．
この時の荷百は358Nであった．
5）改良3分割型
　インプラント体辺縁骨の吸収を抑えるll的か
ら，フィクスチャーが骨辺縁と等高になるように
255
カラーとアバットメントを分けた形態を，・1分割
により作製することは強度ヒ問題があることが判
明したので、3分割型を改良して，辺縁骨の吸収
を抑え，応ノ」がネジL部に集中することを防［トす
るために，フィクスチャーとアバットメントを固
定するネジのネジ切り部を短くしシャフト部を長
くした改良3分割型を設1汁した（図2）．
　この改良3分割型においてVOn　Mises応ノ」
が．G4の耐ノJを超えた時点における応力は（図
図12：1分割型インブラントにおいて解析不能となる直前の応力分イ1∫と変形（A：y／on　Mises応ノJ、　B：第一ll応加．
図13：改良3分割）111インフラン1・の最人Von　Mises応力が．耐力を超えた時点のVon　Mises応力分布と変jE多．
図14：改良3分割卑！インフラントにおいて解析不能となる直前のV（mMises応力力’布と変形。
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13－A，B）フィクスチャー上縁に生じ，その時
の荷重は362Nであった．解析不能直前において
は，ネジ，アバットメント，フィクスチャーが全
体的に湾曲し局所的な応力集中は見られなかった
（図14－A，B）．この時の荷重は622Nであっ
た．
2　試作インプラント体の荷重試験結果
1）荷重結果と荷重後の断面
　荷重試験における荷重変位曲線において，一体
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　　　図15：試作インプラントの荷重一変位曲線，
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と改良3分割型においては静的な破折は認めら
なかったのに対し，2分割型，3分割型では1
階あるいは2段階の破折が，4分割型では1段
の破折が生じた（図15）．荷重後の試験片断面
り，この破折は，ネジ最上部とフィクスチャー
ック部の破折（図16）に対応していた．また多
の試験片において，インプラント体の破折以前
擬似骨の破壊によるものと思われる小さな段差
観測された（図15）．
最大荷重は，一体型1，142±44N，2分割型845
133N，3分割型812±37N，4分割型446±121
，改良3分割型772±34Nであった（図17）．荷
変位曲線の微分値から求めた耐力相当荷重は，
体型387±36N，2分割型306±30N，3分割型
75±14N，4分割型151±36N，改良3分割型
88±23Nであった（図18）．
）定荷重試験
塑性変形開始荷重を確認するために，5種類の
験片において，それぞれ100N，200N，300N
定荷重試験を行いインプラント体の組織を観察
たが，それぞれにおいて変化を観察することは
16：荷重試験後の試作インプラントの断面（A：一体型，B：2分割型，　C：3分割型，　D：4分割型，　E：改良3分割型）．
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17：インプラントの分割数と最大荷重との関係．
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18：インプラントの分割数と耐力相当荷重との関係．
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図19：4分割インプラントに斜め45°から300Nの荷重を加
　　えた後の金属組織．
できず，また4分割型において明らかに塑性変形
が生じていると考えられる45°方向300N荷重時
の組織においても明瞭な変化を観察することはで
きなかった（図19）．
考 察
1　解析結果の信頼性
　有限要素解析から求めた荷重点における荷重と
変位の関係を図20に示す．実験結果（図15）と比
較すると，一体型では解析結果の変形は少なく荷
重も大きくなっている．この違いは，解析では骨
を弾性体として扱っているため擬似骨の塑性変形
が現れていないためと，解析ではフィクスチャー
と骨は結合されているとしたため，インプラント
体と擬似骨間に滑りや食込みが発生せず，荷重が
大きく変形が少なくなったものと思われる．これ
に対し，2分割型，3分割型，改良3分割型では
解析結果の最大荷重が明らかに少なく，変位も大
きくなっている．この点は，各分割型の荷重試験
においては，ネジを25N・cmのトルクで締めて
いるため，荷重以前からネジ部に大きな引っ張り
応力が生じ，かつ，分割部の接触状態も強固なも
のになるのに対し，解析ではネジの締め付けによ
る応力を与えておらず接触部にある程度の隙間が
生じていたためと思われる．この間隙は要素分割
をより細かくすればより少なくすることが可能で
はあるが，現在使用しているANSYSの最大接点
数ならびに最大要素数の32，000をはるかに超えて
しまうため，やむを得ないものであった．また，
分割数の多い4分割型では解析結果と実験結果は
ほぼ一致しており，分割数と応力の関係を検討す
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図20：有限要素解析より求めた各インプラントの荷重変位曲線
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るに当たり，解析結果は十分な精度を有している
ものと考えられる．
2　インプラント体分割数とその強度との関係
1）インプラント体の安全性
　インプラント体の強度を考えるとき，咬合によ
りどの程度の力がインプラント体に掛かるかは極
めて本質的かつ重要な問題である．高見沢はロー
ドセルを用いた測定により，臼歯部で50～70Kgf
（約500～700N），前歯部で15Kgf（約150N）程
度の最大咬合力が生じると報告している14）．粥川
らは，感圧シートを用いた測定により315．6Nの
咬合力が生じると報告している15）．Yodaらは，
荷重方向をも測定可能な3次元ロードセルを用い
て口腔内のインプラントに掛かる咬合力を測定
し，前歯部インプラントでは100N程度の力が歯
軸に対し最大45°傾斜して掛かることを報告して
いる16）．また，ガムを噛んだ場合50N程度の力が
インプラント体に掛かると報告している16）．食品
破壊時の応力は松原の詳細な報告が有り，ほとん
どの食品が30Kgf（約300N）以内の咬合力によっ
て破壊される（最大は干し芋の93Kgf（約930
N））17）．したがって，インプラント体の安全性に
対する目安としては，「45°方向から300Nの力が
加わっても破壊されない強度を有する」と，考え
るのが妥当と思われる．さらに，インプラント体
の破折は数年経過後に生じることが多くユ8），荷重
試験の結果からもインプラント体の破折に先立っ
て擬似骨の破壊が生じることから（図15・16｝，疲労
破壊が主な原因と考えられる．このため，Von
Mises応力がG4の疲労破壊の目安となる耐力を
超えた時点の荷重とそのときの応力分布が最も重
要となる．
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2）Von　Mises応力がG4の耐力を超えた時点
の荷重
　図21は，解析においてVon　Mises応力がG4
の耐力を超えた時点の荷重と分割数との関係を示
したものである．一体型から2分割型になると強
度は急激に減少しているが，45°方向から450N
（約45Kgf）の咬合力が繰り返しかかる可能性は
低く，30°方向に換算すると630N（約63Kgf）相
当になり，2分割型は疲労破壊に対して十分な強
度を有しているものと思われる．3分割型も同様
に400N（約40Kgf）と十分な強度を有している．
これに対して，インプラント体辺縁骨の吸収を抑
える目的で単純に4分割型にすると108N（約11
Kgf）と明らかに強度が不足する．これに対し
て，解析結果を踏まえて再設計した改良3分割型
では362N（約37Kgf）の強度を有しており，こ
れは30°荷重では510N（約51Kgf）に相当し，使
用可能な強度となった．試作インプラント体の荷
重試験では，擬似骨の塑性変形と擬似骨とフィク
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図21：有限要素解析より求めた各インプラントの最大Von
　　Mises応力が，耐力を超えた時点の荷重．
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スチャーの間に間隙生じていること，擬似骨と
フィクスチャーが接着されていないことが原因し
て，耐力相当荷重は解析結果よりも低下している
が，図18に示したように，改良3分割型は2分割
型と3分割型の中間の値となった．
3）応力分布とインプラント体の破折
　図6，8，10，12，14に示したように，解析不
能になる直前の応力は，一体型，改良3分割型で
は広がって分布しているのに対し，2分割型，3
分割型，4分割型では局所的に集中している．こ
のような応力の集中は，静的な破折のみならず，
疲労破壊にも影響を及ぼすものと考えられる．前
述したように，45°方向からの異常な咬合力に
よって耐力を超える応力が発生したとしても，1
回の荷重により破壊されるものではない．繰り返
される荷重により，応力集中の箇所に局所的に疲
労が蓄積されると，破壊に至る荷重回数は急激に
減少する．荷重試験の結果では，一体型，改良3
分割型は変形するが破折しなかったにもかかわら
ず，2分割型，3分割型，4分割型では，1段階
あるいは2段階の破折が生じた（図15）．インプ
ラント体の断面観察から，破折は，まずネジ切り
部の最上部において発生し，次にフィクスチャー
のネック部が破折されたものと思われた．この部
分は解析において応力集中が見られた部分であ
り，ネジのシャフト部を長くした改良3分割型で
は破折が防止された．したがって，このような観
点からも，インプラント体の設計に有限要素法を
取り入れることは，極めて有用と思われる．
3　インプラント体の強度に及ぼすその他の要因
　図15に示した如く，荷重試験におけるインプラ
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図22：2分割型インプラントの荷重試験後の全ての断面（ヒ）と，対応する荷重変位曲線とその微分曲線（ド）．
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ント体の強度には大きな変動が見られた．現実の
インプラント治療では，この変動がインプラント
の成否にかかわっている可能性がある．最も変動
が大きかった2分割型全試験片の断面写真とそれ
に対応する荷重歪み曲線を図22に示す．最も強度
が大きかった2番目の試料はインプラント体が最
も深く擬似骨に埋入されており，最も弱かった1
番目のインプラント体は最も浅く埋入されてい
る．他の試験片においても例外なく同様な傾向が
見られ，埋入深さの変動が大きく影響している可
能性がある．埋入にあたっては，指定された深さ
になるように注意深く行ったが，肉眼にて行った
ため0．2mm程度の差が生じていた．実際のイン
プラント治療では骨の形態が症例ごとに異なり，
埋入深さも異なることが予想され，さらに大きな
強度の変化が生じるものと考えられた．したがっ
て，今後，インプラント体埋入深さと強度の関係
を明らかにするとともに，埋入深さに影響されな
いインプラント体の設計が重要な課題と考えられ
た．
結 論
　インプラント体の分割数とその強度との関係を
明らかにするために，一体型，2分割型，3分割
型，4分割型，改良3分割型のインプラント体に
ついて有限要素法を用いて非線形応力解析を行
い，解析と同形態のインプラント体を，グレード
4純チタンを用いて試作し，荷重試験を行ったと
ころ以下の結論に達した．
1　インプラント体の強度は分割数の増加に伴い
　大きく低下するが，JISグレード4チタンであ
　れば3分割までは実用に耐えうる傾向であっ
　た．
2　2分割型，3分割型，4分割型のフィクス
　チャーとアバットメントを固定するネジのネジ
　切り部最上部には応力が集中する傾向であっ
　た．
3　応力集中を避けるようにネジのシャフト部を
　長く設計した改良3分割型は，荷重試験におい
　ても破折が起こらず，有限要素法を用いたイン
　プラント体の設計は極めて有用と考えられた．
4　インプラント体は，骨への埋入深さのわずか
　な違いにより，強度が大きく変化する可能性が
　あると考えられた．
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